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Цель
Изучение распространенности
сердечнососудистой патологии среди
железнодорожников различных про
фессиональных групп, работающих в
ГП «Одесская железная дорога», кото
рые по результатам профилактических
осмотров были направлены для углуб
ленного обследования и лечения в кар
диологическое отделение дорожной
больницы на Одесской железной доро
ге.
Перечень сокращений
ССС – середечнососудистая си
стема, ВСД – вегетососудистая дис
тония, АГ – артериальная гипертензия,
ИБС – ишемическая болезнь сердца,
ГМиП – группа машинистов и их по
мощников, ГДО – группа диспетчерс
кооператорская, ГСМ – группа стан
ционноманевровая, ГСП – группа со
провождения поездов, ГПТСИТОиП –
группа путей, тоннельных сооружений,
инженернотехнического оборудова
ния и приборов, ГЭСЦиСИВЦ группа
электроснабжения, сигнализации, цен
трализации и связи, информационно
вычислительного центра, ГРС – груп
па руководящего состава, ГПЛБР –
группа повышенной личной безопасно
сти для работников.
Введение
Ранняя диагностика и профилак
тика сердечнососудистых заболева
ний (ССЗ) остается одной из социаль
но значимых проблем современной
медицины и здравоохранения, в связи
с их большой распространенностью,
высоким удельным весом в структуре
общей смертности населения и пер
вичной инвалидности трудоспособно
го населения.
Состояние здоровья работников
железнодорожного транспорта и насе
ления в целом предопределяют одни и
те же факторы. В Украине наблюдает
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Исследована распространенность сердечнососудистой заболеваемости (кото
рая представлена тремя нозологическим единицами: ВСД – вегетососудистая дис
тония, АГ – артериальная гипертензия, ИБС – ишемическая болезнь сердца) среди
железнодорожников, которые обследовались в кардиологическом отделении дорож
ной больницы на Одесской железной дороге в 20092011 годах. Показано, что: ВСД
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пы сопровождения поездов, группы пути, тоннельных сооружений, инженернотехни
ческого оборудования и устройств. Также установлено, что железнодорожники со
стажем более 21 года чаще болеют АГ и ИБС.
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ся неблагоприятная демографическая
ситуация  неуклонное сокращение ко
личества населения. Если в 1993 году
в стране проживало 52,2 млн. человек,
то в 2010 — лишь 46 млн. А к 2050 г.
прогнозируют (Институт демографии и
социальных исследований НАН Украи
ны) сокращение населения Украины до
36 млн. чел. Последние 10–25 лет в
Украине характеризуются значитель
ным ростом заболеваемости и смерт
ности населения. 25 миллионов чело
век в Украине имеют сердечнососуди
стые заболевания (ННЦ «Институт кар
диологии имени академика Стражес
ко»). Ежегодно в мире вследствие сер
дечнососудистых болезней умирает
17,5 миллиона человек. По прогнозам
специалистов, это количество к 2020
году вырастет до 20 миллионов, а к
2030 – до 24 миллионов человек.
Наибольший удельный вес в об
щей смертности населения занимают
сердечнососудистые заболевания
(ССЗ)  54%, внешние причины (трав
мы, отравления и др,)  17%, злокаче
ственные новообразования (ЗН)  14%
(1). В свою очередь первичная артери
альная гипертония (АГ), как отмечено
Всемирной организацией здравоохра
нения (ВОЗ) и Международным обще
ством по изучению артериальной ги
пертонии (МОАГ), является «величай
шей в истории человечества неинфек
ционной пандемией», определяющей
структуру сердечнососудистой забо
леваемости и смертности (ВОЗ, МОАГ,
1999; ДАТ I, 2000). В связи с этим все
большую активность приобретают про
водимые широкомасштабные эпиде
миологические и клинические иссле
дования по проблеме АГ и ИБС.
Профессиональная деятельность
работников железнодорожного транс
порта характеризуется рядом особен
ностей, оказывающих непосредствен
ное, зачастую неблагоприятное воз
действие на состояние сердечнососу
дистой системы (2;3). Эти особеннос
ти связаны с комплексным неблагоп
риятным воздействием производ
ственных факторов на организм рабо
тающих – интенсивный производ
ственный шум, локальная и общая виб
рация, повышенные концентрации
пыли различного состава и химических
веществ, передвижения на большие
расстояния, значительные физические
нагрузки и др. Довольно часто на орга
низм работающих оказывают влияние
неблагоприятные микроклиматические
и микробиологические факторы, по
стоянное нервноэмоциональное пере
напряжение (4).
Объект исследования
Исследования проводили в рам
ках выполнения НИР«Визначення про
фесійних факторів ризику серцевосу
динних захворювань і можливостей
зменшення їх впливу на працівників
транспорту». Объектом исследования
стали 246 железнодорожников, кото
рые после прохождения профилакти
ческих осмотров были направлены на
дополнительное обследование и лече
ние в кардиологическое отделение
дорожной больницы на Одесской же
лезной дороге (20092011гг,). Средний
возраст изучаемого контингента со
ставил 51,23±4,5 лет. Средний стаж по
профессии составил 31,45+3,8 лет. Все
они были ранжированы в зависимости
от профессии на 8 групп: I  машини
сты и их помощники (ГМиП), II  дис
петчерскооператорская (ГДО), III 
станционноманевровая (ГСМ), IV со
провождения поездов (ГСП), V группа
путей, тоннельных сооружений, инже
нернотехнического оборудования и
приборов (ГПТСИТОиП), VI  электро
снабжения, сигнализации, централи
зации и связи, информационновычис
лительного центра (ГЭСЦиСИВЦ), VII 
руководящего состава (ГРС), VIII  
группа повышенной личной безопасно
сти для работников (ГПЛБР). Кроме
этого, изучаемый контингент в зависи
мости от стажа работы по профессии,
был разделен на 3и стажевые группы:
1ая – до 10 лет, 2ая – 1120 лет, 3я
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– 21и более лет.
Результаты и их обсуждение
Заболеваемость ССС среди же
лезнодорожников представлена в ос
новном тремя нозологическими фор
мами: ВСД, ГБ, ИБС.
Была изучена структура заболе
ваемости в зависимости от професси
ональной группы железнодорожников.
(табл. 1).
Частота встречаемости ВСД у ра
ботников следующих профессиональ
ных групп: I (ГМиП) – 20%, II (ГСМ) –
20%, VIII (ГПЛБР) – 17,86%, IV (ГСП) –
14,29%. Причем различия частоты
встречаемости ВСД в указанных груп
пах по сравнению с другими профес
сиональными группами носят досто
верный характер.
ГБ достоверно чаще диагности
ровалась у железнодорожников про
фессиональных групп: II (ГДО) – 52%,
VII (ГРС) – 51,42%, VI (ГЭСиСИВЦ) –
50%, I (ГМиП) – 40%, III (ГСМ) – 40%,
IV (ГСП) – 37,14%, реже V и VIII профес
сиональных группах (ГПТСИТОиП –
27,27%, ГПЛБР – 21,43%).
ИБС достоверно чаще выявлялась
среди железнодорожников таких про
фессий: V (ГПТСИТОиП) – 63%, VIII
(ГПЛБР) – 50%, III (ГСМ) – 40% и IV
(ГСП) – 40%, в меньшей степени боле
ют ИБС работники I (ГМиП), II (ГДО), VI
(ГЭСиСИВЦ), VII (ГРС).
Была изучена структура распре
деления заболеваний ССС внутри каж
дой профессиональной группы желез
нодорожников отдельно. Установлено
следующее: ГМиП (I – проф. группа)
достоверно чаще болеют ГБ  40% от
всех случаев заболеваний ССС, разли
чия достоверны (p < 0,001); в ГДО (II –
проф. группа) сохраняется аналогич
ная картина распределения нозоформ,
как и в случае с ГМиП, на ГБ пришлось
 52% от всех случаев, различия дос
товерны (p < 0,001); железнодорожни
ки ГСМ (III  профгруппа) в равной сте
пени страдают ГБ и ИБС на их долю
пришлось по 40% от всех случаев за
болеваний ССС; практически анало
гичная ситуация выявлена у железно
дорожников ГСП (IV  профгруппа): ГБ
страдают  37,14%, ИБС  40% лиц; у
железнодорожников ГПТСИТОиП (V 
профгруппа) имеет место четкое до
минирование случаев заболеваний
ИБС – 63,64%, тогда как ГБ диагнос
тировалась лишь в 27,27%, различия
достоверны (p < 0,001); у железнодо
рожников ГЭСЦиСИВЦ (VI  профгруп
па) и ГРС (VII  профгруппа) картина
распределения нозоформ практически
идентичная: в том и другом случаях
достоверно (p < 0,001) чаще диагнос
тируется ГБ: в VI  профгруппе на эту
патологию пришлось 50% от всех слу
Таблица 1 
Распространенность сердечно-сосудистой патологии среди железнодорожников 
разных профессиональных групп 
Профгруппы ГМиП ГДО ГСМ ГСП 
ГПТС 
ИТОиП 
ГЭСЦи 
СИВЦ 
ГРС ГПЛБР 
№ групп I II III IV V VI VII VIII 
Нозоформы n=45 n=25 n=30 n=35 n=22 n=26 n=35 n=28 
ВСД 20,00± 
0,30 
8,00± 
0,50 
20,00± 
0,45 
14,29± 
0,37 
9,09± 
0,57 
11,54± 
0,49 
5,71± 
0,35 
17,86± 
0,47 
ГБ 40,00± 
0,30 
52,00± 
0,57 
40,00± 
0,47 
37,14± 
0,40 
27,27± 
0,62 
50,00± 
0,54 
51,42± 
0,40 
21,43± 
0,48 
ИБС 28,89± 
0,30 
36,00± 
0,56 
40,00± 
0,47 
40,00± 
0,40 
63,64± 
0,64 
34,62± 
0,54 
31,43± 
0,40 
50,00± 
0,51 
Другие 11,11± 
0,28 
4,00± 
0,48 
 
- 
8,57± 
0,36 
 
- 
3,85± 
0,45 
11,43± 
0,37 
10,71± 
0,45 
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чаев, в VII  профгруппе – 51,42%, на
ИБС в VI  профгруппе – 34,62%, в VII
 профгруппе – 31,43%; у железнодо
рожников VIII  профгруппы, как и в V 
профгруппе, достоверно (p < 0,001)
чаще выявляется ИБС в 50% случаях,
на ГБ пришлось  21,43% случаев.
Было изучено распределение
сердечнососудистой патологии среди
железнодорожников всех профессио
нальных групп в зависимости от стажа
их работы по профессии:
 так в ГМиП (I проф,группа): ВСД
достоверно чаще (р < 0,001) выявля
лась у лиц со стажем до 10 лет (1ая
стажевая группа) – в 77,78% случаях,
ГБ достоверно (р < 0,001) чаще в 50%
случаях устанавливалась лицам, со
стажем работы 21 и более лет (3я ста
жевая группа), ИБС так же как ГБ дос
товерно чаще выявлялась у лиц 3ей
(21 и более лет) стажевой группы в
60% случаях;
 в ГДО (II профгруппа): ВСД рав
номерно встречалась как в 1ой (до 10
лет) так и 2ой (1120 лет) стажевых
группах по 50%, ГБ диагностировалась
лишь у лиц 2ой (1120 лет)  и 3ей (21
и более лет) стажевых группах, на ее
долю в первом случае пришлось 
46,15% во втором  53,85%, различия
достоверны (р < 0,01), ИБС, как и в
случае с ГБ, устанавливалась лицам 2
ой (1120 лет) и 3ей (21 и более лет)
стажевых групп, в первом случае –
22,22% , во втором – 77,78%, разли
чия достоверны (р < 0,001);
 в ГСМ (III профгруппа): ВСД до
стоверно чаще в 66,67% случаях уста
навливалась железнодорожникам 2ой
(1120 лет) стажевой группы, по
16,67% пришлось на 1ю и 2ю (до 10
и 1120 лет) стажевые группы, разли
чия достоверны (р < 0,001), ГБ у лиц
со стажем до 10 лет (1ая стажевая
группа) вообще не диагностировалась,
у лиц 2ой (1120 лет) стажевой груп
пы  33,33%, в двое больше этот про
цент в 3ей (21 и более лет) стажевой
группе – 66,67%, различия достовер
ны (р < 0,001), ИБС, как и в случае с
ГБ, в 1ой (до 10 лет) стажевой группе
не фиксировалась, во 2ой (1120 лет)
стажевой группе в 23,08% случаях, в 3
ей (21 и более лет) стажевой группе в
76,92% случаях, различия достоверны
(р < 0,001);
 в ГСП (IV профгруппа): диагноз
ВСД устанавливался железнодорожни
кам всех трех стажевых группах с пре
обладанием в 1ой и 2ой стажевых
группах по 40% пришлось от всех слу
чаев и 20% на 3ю стажевую группу, ГБ
в 1ой стажевой группе диагностиро
валась в 7,68% случаях, во 2ой стаже
вой группе в 38,46% случаях, в 3ей
стажевой группе в 53,85% случаях,
различия достоверны (р < 0,001), ИБС
достоверно чаще в 85,71% случаях
выявлялась у лиц 3ей стажевой груп
пы, во 2ой стажевой группе этот про
цент составил  14,29, различия дос
товерны (р < 0,001);
 в ГПТСИТОиП (V профгруппа):
ВСД в равной степени по 50% диагно
стировалась у железнодорожников 1
ой и 2ой стажевой групп, ГБ досто
верно (р < 0,001) чаще в 50% случаев
выявлялась у лиц 3ей стажевой груп
пы, ИБС достоверно (p < 0,001) чаще
страдают железнодорожники 2ой ста
жевой группы;
 в ГЭСЦиСИВЦ (VI профгруппа):
как не парадоксально, но достоверно
(p < 0,001) чаще ВСД диагностирова
лась у лиц 3ей стажевой группы (21 и
более лет) – 66,6%, ГБ достоверно (p
< 0,001) чаще у лиц 2ой стажевой
группы (1120 лет) – 53,85%, ИБС так
же достоверно (p < 0,001) чаще у лиц
2ой стажевой группы (1120 лет) –
77,78%;
 в ГРС (VII профгруппа): ВСД
страдают в одинаковой степени лица –
1ой (до 10 лет) и 2ой (1129 лет) ста
жевых групп – по 50% пришлось на эти
группы, ГБ достоверно (p < 0,001)
чаще страдают лица 2ой (1120 лет)
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стажевой группы – 55,56%, ИБС чаще
(p < 0,001) болеют лица 3ей (21 и
более лет) стажевой группы – 54,55%;
 в ГПЛБР (VIII профгруппа): ВСД
достоверно чаще выявлялась у лиц 1
ой (до 10 лет) стажевой группы в 80%
случаях, различия достоверны (p <
0,001), ГБ и аналогично ИБС достовер
но (p < 0,001) чаще диагностировались
у лиц 3ей (21 и более лет) стажевой
группы, в первом случае – 83,53%, во
втором  78,57%.
Анализ полученных результатов
позволяет сформулировать следую
щие выводы:
1. ВСД можно считать профессио
нальнообусловленным заболева
нием для работников профессио
нальных групп: ГМиП, ГСМ, ГПЛБР;
ГБ  для ГМиП, ГДО, ГЭСЦиСИВЦ,
ГРС;  ИБС  для ГСП, ГПТСИТОиП,
ГПЛБР,
 Указанные профессиональные следу
ет считать группами повышенного
риска по этим заболеваниям,
2. При исследовании зависимости
частоты нозологических форм сер
дечнососудистой патологии среди
профессиональных групп железно
дорожников, с учетом их профес
сионального стажа, установлено:
 во всех 8ми профессиональных
группах с увеличением стажа рабо
ты резко возрастает количество
заболеваний ГБ и ИБС, причем у
лиц со стажем 21 и более лет час
тота заболеваний сердечнососу
дистой системы варьирует от 50%
до 90%.
3. При проведении профилактических
осмотров необходимо формиро
вать в осматриваемых континген
тах железнодорожников группы по
вышенного риска развития сердеч
нососудистых заболеваний, при
этом обязательно учетывать стаж
работы железнодорожника по про
фессии. Лиц групп риска при прве
дении медицинских осмотров не
обходимо информировать о воз
можном негативном воздействии
профессиональных факторов и да
вать рекомендации по профилак
тике вредного влияния производ
ственной среды.
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Резюме
ЗАХВОРЮВАНІСТЬ СЕРЦЕВО
СУДИННОЇ СИСТЕМИ СЕРЕД
ЗАЛІЗНИЧНИКІВ ЗГІДНО ДАНИМ
КАРДІОЛОГІЧНОГО ВІДДІЛЕННЯ
ДОРОЖНЬОЇ ЛІКАРНІ НА ОДЕСЬКІЙ
ЗАЛІЗНИЦІ ЗА 20092011 РОКИ
Балабан С.В., Панов Б.В.,
Матвеєв О.Г., Свірський О.О.,
Балабан О.М., Мащенко С.С.
Досліджено розповсюдженість
серцевосудинної захворюваності (яка
представлена трьома нозологічними
одиницями: ВСД, АГ, ІХС) серед заліз
ничників, які обстежувались в кардіо
логічному відділені дорожньої лікарні
на Одеській залізниці в 20092011 ро
ках,
Показано, що: ВСД найчастіше
зустрічається серед залізничників та
ких профгруп: машиністів та їх по
мічників, станційноманеврової, висо
кої особистої небезпеки для робіт
ників; гіпертонічна хвороба найчастіше
виявляється у машиністів та їх по
мічників, робітників диспетчерсько
операторської профгрупи, групи елек
тропостачання, сигналізації та зв’язку,
інформаційнообчислювального цент
ру; ішемічна хвороба серця найчастіше
діагностується серед залізничників
групи супроводу поїздів, групи колії,
тунельних споруд, інженернотехнічно
го обладнання та пристроїв. Також
встановлено, що залізничники зі ста
жем більш ніж 21 рік найчастіше хвор
іють ГХ та ІХС.
Ключові слова: вегетосудинна ди
стонія, артеріальна гіпертензія, ішемічна
хвороба серця, залізничники
Summary
MORBIDITY OF THE CARDIAC
VASCULAR SYSTEM AMONG
RAILWORKERS FROM DATA OF
DEPARTMENT OF CARDIOLOGY OF
RAILWAY HOSPITAL IN ODESSA,
UKRAINE 20092011 YY.
Balaban S., Panov B.V., Matveev A.,
Svirsky A.A., Balaban O.,
 Maschenko S.
The prevalence of сardiovascular
morbidity (what is presented by three
nosology forms: VVD, AH, IHD) among
rai lworkers, which was inspected in
cardiologic department of rai lway
hospital on the Odessa in 20092011
years, was ivestigated.
It is rotined that: VVD more frequent
all meets among the railworkers of such
occupation group: machinists and their
helpers, stationmobile, high personal
danger for workers; hypertensive illness
more frequent appears for machinists
and their helpers, workers of controller
of operators occupation group, group of
electr ic providing, signaling and
connection, informationcomputer
center; ischemic heart trouble is more
frequent diagnosed among the
railworkers of group of accompaniment
of trains, group of track, tunnel buildings,
engineering equipment and built on. It is
also set that railworkers with experience
more than 21 year are more frequent ill
AH and IHD.
Keywords: vegetativevascular
dystonia, hypertension, coronary heart
disease, railworkers
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